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Resumen  Los  profesionales  de  Enfermería  conforman  un  cuantioso  estamento  profesional  que,
sin lugar  a  dudas,  cumple  un  rol  esencial  en  los  servicios  hospitalarios  y  de  atención  primaria.
Sin embargo,  poco  se  conoce  en  torno  a  sus  condiciones  laborales  y  los  riesgos  ocupacionales
que estas  implican.
Objetivo:  Identiﬁcar  las  condiciones  de  trabajo  y  las  razones  por  las  cuales  enferman  los  pro-
fesionales de  Enfermería  en  Chile.
Método:  Revisión  sistematizada  de  carácter  descriptivo  y  retrospectivo,  realizada  mediante  la
búsqueda  sistemática  según  las  recomendaciones  de  la  Red  en  Salud  Ocupacional.  El  universo
lo conformaron  artículos  chilenos  que  respondieran  a  los  descriptores:  enfermería,  trabajo,
personal de  enfermería,  condiciones  de  trabajo,  enfermedades  laborales  y  riesgos  laborales,
cuya búsqueda  se  realizó  en  las  bases  de  datos  Web  of  Science,  MEDLINE,  La  Biblioteca  Cochrane,
Scopus, SciELO  y  LILACS.  La  muestra  quedó  conformada  por  un  total  de  9  artículos,  que  trataban
principalmente  las  temáticas  de  burnout,  carga  mental,  malestar  psicoﬁsiológico  y  fatiga.
El desarrollo  de  la  presente  publicación  se  enmarcó  en  los  criterios  establecidos  por  Preferred
Reporting  Items  for  Systematic  Reviews  and  Meta-Analyses  (PRISMA)  checklist.
Resultados:  Los  profesionales  de  Enfermería  en  Chile  se  desenvuelven  en  condiciones  laborales
marcadas  por  la  carencia  de  materiales,  alta  demanda  laboral  y  limitados  recursos.
Conclusión:  Las  principales  problemáticas  asociadas  al  trabajo  llevado  a  cabo  por  el  personal
de Enfermería  corresponden  a  riesgos  psicosociales  como  estrés,  fatiga  y  burnout.
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Working  conditions  among  nursing  professionals  in  Chile
Abstract  Nursing  professionals  make  a  large  personnel  segment  which,  doubtless,  accomplis-
hes an  essential  role  in  hospital  and  primary  attention  services.  However,  little  is  known  about
their working  conditions  and  the  implied  occupational  risks.
Objective:  To  identify  the  working  conditions  and  the  reasons  why  nursing  professionals  in  Chile
become sick.
Method:  This  is  a  systematic  review  with  a  descriptive  and  retrospective  character  performed
through a  systematic  search  in  accordance  to  the  Occupational  Health  Network.  The  universe
was constituted  by  the  Chilean  articles  which  made  references  to  the  descriptor  words  nursing,
work, nursing  staff,  working  conditions,  occupational  diseases,  and  occupational  risks,  resulting
from the  web  data  searches  in  Web  of  Science,  MEDLINE,  Cochrane  Library,  Scopus,  SciELO,  and
LILACS. The  sample  included  a  total  of  9  articles  which  principally  dealt  with  issues  of  burnout,
mental burden,  psycho-physiological  discomfort,  and  fatigue.
The development  of  this  publication  was  framed  in  the  Preferred  Reporting  Items  for  Syste-
matic Reviews  and  Meta-Analyses  (PRISMA)  criteria  checklist.
Results:  Nursing  professionals  in  Chile  practice  in  working  conditions  marked  by  the  lack  of
materials,  the  high  demand  of  services,  and  the  limited  resources.
Conclusion:  The  principal  problems  associated  to  work  among  these  nurses  correspond  to  psy-
chosocial risks  such  as  stress,  fatigue,  and  burnout.
All Rights  Reserved  ©  2016  Universidad  Nacional  Autónoma  de  México,  Escuela  Nacional  de
Enfermería y  Obstetricia.  This  is  an  open  access  item  distributed  under  the  Creative  Commons
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Condic¸ões  de  trabalho  dos  proﬁssionais  de  enfermagem  no  Chile
Resumo  Os  proﬁssionais  de  enfermagem  conformam  uma  quantia  elevada  do  setor  proﬁssio-
nal, que  sem  dúvida  cumpre  o  rolo  essencial  nos  servic¸os  hospitalares  e  de  atenc¸ão  primária.
Porém, pouco  se  conhece  em  volta  a  suas  condic¸ões  laborais  e  os  riscos  ocupacionais  que  estas
envolvem.
Objetivo: Identiﬁcar  as  condic¸ões  de  trabalho  e  as  razões  pelas  quais  adoecem  os  proﬁssionais
de Enfermagem  no  Chile.
Método:  Revisão  sistematizada  de  caráter  descritivo  e  retrospectivo,  realizada  mediante  a
busca sistemática  segundo  as  recomendac¸ões  da  Rede  em  Saúde  Ocupacional,  o  universo  o  con-
formaram  artigos  chilenos  que  responderam  aos  descritores:  enfermagem,  trabalho,  pessoal  de
enfermagem,  condic¸ões  de  trabalho,  doenc¸as  ocupacionais  e  riscos  ocupacionais,  cuja  busca
realizou-se  nas  bases  de  dados  Web  of  Science,  MEDLINE,  a  Biblioteca  Cochrane,  Scopus,  SciELO
e LILACS.  A  amostra  ﬁcou  conformada  por  um  total  de  9  artigos  que  tratavam  principalmente
das temáticas  de  burnout,  carga  mental,  malestar  psicoﬁsiológico  e  fatiga.
O desenvolvimento  da  presente  publicac¸ão  enquadrou-se  nos  critérios  estabelecidos  por  Pre-
ferred Reporting  Items  for  Systematic  Reviews  and  Meta-Analyses  (PRISMA)  Checklist.
Resultados:  Os  proﬁssionais  de  Enfermagem  no  Chile  desenvolveram-se  em  condic¸ões  laborais
marcadas  pela  carência  de  materiais,  alta  demanda  laboral  e  limitados  recursos.
Conclusão:  As  principais  problemáticas  associadas  ao  trabalho  realizado  pelas  enfermeiras/os
correspondem  a  riscos  como  estresse,  fatiga  e  burnout.
Direitos  Reservados  ©  2016  Universidad  Nacional  Autónoma  de  México,  Escuela  Nacional  de
Enfermería  y  Obstetricia.  Este  é  um  artigo  de  acesso  aberto  distribuído  sob  a  licença  de  Creative
Commons CC  License  BY-NC-ND  4.0s
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fIntroducción
El  trabajo  no  solo  corresponde  a  una  actividad  con  ﬁnes
productivos  que  genera  recursos  para  costear  la  pro-
pia  vida,  sino  que  también  determina  la  posición  social,
otorga  sentido  de  pertenencia  e  identidad  y  contribuye
al  desarrollo  del  autoconcepto,  que  da  por  resultado
e
f
patisfacción  y  bienestar  o  insatisfacción  y  aﬂicción1.  Den-
ro  de  este  contexto  las  condiciones  laborales  juegan  un
ol  fundamental,  pues  se  relacionan  con  todos  aquellos
actores  físicos,  sociales  y  administrativos  que  afectan
l  ambiente  de  trabajo2 y  originan,  cuando  no  son
avorables,  insatisfacción  laboral  y  alteraciones  físicas  y
sicológicas1.
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En  el  an˜o  2015  el  contexto  laboral  en  Chile  se  caracte-
iza  por  presentar  problemáticas  tales  como  el  aumento  del
ubempleo  (aumento  en  formas  precarias  de  inserción  labo-
al)  y  desaliento  (los  desocupados,  cansados  de  no  encontrar
rabajo,  dejan  de  buscarlo)3.  Aunque,  la  tasa  de  desocu-
ación  ha  disminuido  notablemente  entre  los  trimestres
enero-marzo)  de  2010  y  de  2015,  aún  es  posible  evidenciar
roblemas  de  inserción  laboral  que  afectan  principalmente
 jóvenes  de  sexo  femenino,  hecho  comprobable  al  analizar
a  tasa  de  ocupación  por  sexo,  la  cual  da  cuenta  de  una  dife-
encia  de  21  puntos  porcentuales  mayor  en  hombres  que  en
ujeres  en  el  trimestre  enero-marzo  de  20153.
Por  otra  parte,  el  contexto  laboral  de  los  profesiona-
es  de  Enfermería  evidencia  principalmente  problemáticas
elacionadas  con  condiciones  laborales  marcadas  por  la  pre-
encia  de  riesgos  de  tipo  psicosocial,  sobrecarga  de  trabajo,
ornadas  extensas,  turnos  rotatorios,  trabajo  nocturno,  fre-
uentes  cambios  de  servicios  y  carga  psicológica  por  manejo
e  situaciones  críticas.  Dicha  situación  se  torna  crítica  si
e  considera  que  los  efectos  de  estos  ambientes  laborales
obre  la  salud  del  personal  de  Enfermería  han  sido  esca-
amente  estudiados1,4.  Además,  un  estudio  realizado  en  la
niversidad  de  Concepción  (Chile)  plantea  que  algunas  de
as  formas  de  trabajo  y  contratación  terminan  repercutiendo
n  la  salud  física  y  mental  de  dichos  profesionales,  afec-
an  la  calidad  de  la  atención  brindada  y  perjudican  a  la
ecuperación  del  usuario5.
Debido  a  ello,  se  considera  necesario  analizar  y  carac-
erizar  las  condiciones  laborales  de  los  profesionales  de
nfermería  en  Chile,  así  como  las  enfermedades  derivadas
e  dicha  realidad  laboral,  con  el  objeto  de  responder  a
nterrogantes  como  ¿cuáles  son  las  condiciones  de  trabajo
e  los  profesionales  en  Chile?  y  ¿de  qué  enferman  los  profe-
ionales  de  Enfermería  en  Chile?,  lo  que  se  pretende  lograr
ediante  la  realización  de  una  revisión  sistematizada  de  la
iteratura  cientíﬁca  que  abarque  el  cuerpo  de  conocimientos
isponible  con  respecto  a  estas  temáticas.
étodos
l  presente  artículo  corresponde  a  una  revisión  siste-
atizada  de  la  literatura  disponible  en  bases  de  datos
especto  a  las  condiciones  de  trabajo  de  los  profesionales
e  Enfermería  en  Chile.  Su  elaboración  abarcó  6  etapas  de
cuerdo  al  método  elegido  y  fueron  resguardadas  de  acuerdo
on  el  Transparent  Reporting  of  Systematic  Reviews  and
eta-Analyses  (PRISMA)6,  responden  también  a  las  recomen-
aciones  metodológicas  de  la  Red  de  Enfermería  en  Salud
cupacional  (REDENSO)7,  asociación  internacional  adscrita
 la  Asociación  Latinoamericana  de  Facultades  y  Escuelas  de
nfermería  (ALADEFE).
La  primera  etapa  consistió  en  establecer  las  preguntas
e  investigación  que  se  buscaba  responder.  Estas  fueron:
 ¿Cuáles  son  las  condiciones  de  trabajo  de  los  trabajadores
de  Enfermería  en  Chile?
 ¿De  qué  se  enferman  los  trabajadores  de  Enfermería  en
Chile?
La  segunda  etapa  correspondió  a  la  selección  de  estu-
ios  para  la  muestra,  cuyos  criterios  de  inclusión  fueron:
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rM.  Canales-Vergara  et  al.
olo  artículos  de  investigaciones  cuantitativas  o  cualitativas
ealizadas  en  Chile  y  publicadas  en  alguna  revista  de  inves-
igación  nacional  o  internacional,  en  idioma  espan˜ol,  inglés
 portugués,  sin  límite  de  fecha  de  antigüedad.
Las  bases  de  datos  que  se  exploraron  y  analizaron
ncluyeron:  Web  of  Science,  MEDLINE,  La  Biblioteca  Coch-
ane,  Scopus,  SciELO  y  LILACS.  Se  utilizaron  los  siguientes
escriptores  DeCS  (MeSH):  enfermería  (nursing),  trabajo
work),  personal  de  enfermería  (nursing  staff),  condiciones
e  trabajo  (work  conditions),  enfermedades  ocupacionales
occupational  diseases),  riesgos  ocupacionales  (occupatio-
al  risks);  se  crearon  diferentes  combinaciones  a  partir  del
so  de  los  operadores  booleanos  «AND» y «OR».  Por  otro
ado,  los  ﬁltros  para  contextualizar  la  búsqueda  fueron:  área
e  investigación:  enfermería  (nursing)  y salud  ocupacional
nursing  occupational  health),  tipo  de  publicación:  artículos
 países/territorios:  Chile.  El  periodo  de  recogida  de  datos
barcó  del  1  al  10  de  julio  de  2015.  Los  motores  de  bús-
uedas  utilizados  fueron  Web  of  Science,  Scopus  y  BVS.  Los
esultados  se  resumen  en  la  tabla  1.
Posteriormente,  se  llevó  a  cabo  un  proceso  de  lectura  de
ítulos  y  resúmenes,  a  partir  del  cual  se  realizó  un  tamizaje
anual  para  eliminar  las  investigaciones  repetidas  y  aque-
las  que,  a pesar  del  uso  de  ﬁltros,  no  pertenecían  a  las  áreas
e  salud  ocupacional  y  Enfermería;  conforme  a  esto  fueron
eleccionados  solo  15  artículos.
La  tercera  etapa  consistió  en  la  clasiﬁcación  de  las  publi-
aciones  de  acuerdo  con  sus  características,  para  lo  cual,
reviamente  se  estableció  que  los  aspectos  para  anali-
ar  en  cada  artículo  serían:  temática  de  la  investigación,
arco  teórico,  disen˜o metodológico,  instrumentos  utiliza-
os  para  la  medición,  si  estos  estaban  validados  para  Chile
 la  estimación  de  conﬁabilidad  que  tenían.  Dicho  proceso
e  llevó  a  cabo  mediante  la  lectura  crítica  e  integral  de
5  artículos1,4,5,8--19. El  análisis  y  caracterización  de  estos
rtículos  se  detalla  en  la  tabla  2.
Tras  establecer  las  características  de  las  investigaciones
e  procedió  a  seleccionar  las  de  mayor  pertinencia  para  este
studio,  es  decir  aquellas  que:
 En  el  caso  de  no  presentar  resultados  exclusivos  para
el  estamento  de  Enfermería,  incorporaran  resultados  por
separado  para  cada  profesión.
 Estuvieran  contextualizadas  en  las  temáticas  de  salud
ocupacional  y  riesgos  laborales  en  Enfermería.
 Lograran  describir:  cómo  realizan  los  profesionales  de
enfermería  el  trabajo,  cómo  es  la  organización  o  con-
formación  de  los  equipos  de  trabajo,  cómo  son  las
condiciones  laborales  o  de  qué  enferman  los  profesionales
de  enfermería,  si  existe  relación  entre  las  enfermedades
presentadas  por  estos  profesionales  y  los  riesgos  ocupa-
cionales  y  condiciones  de  trabajo  en  Chile  (excluyéndose
las  revisiones  de  literatura  o  narrativas).
Dicho  proceso  concluyó  en  la  selección  de  los  9  artí-
ulos  que  constituyeron  la  muestra  ﬁnal:  en  la  tabla  2
orresponden  a  los  artículos  que  aparecen  con  fondo
ombreado4,8--12,14--16, es  decir,  el  4,86%  de  los  185  inicial-
ente  identiﬁcados,  ello  debido  a  las  siguientes  causas:
iversas  publicaciones  durante  el  proceso  de  búsqueda  apa-
ecían  repetidas;  no  habían  sido  realizadas  en  Chile;  no
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Tabla  1  Resultados  de  las  búsquedas  de  acuerdo  con  las  diversas  combinaciones  de  descriptores  y  bases  consideradas
Combinación
de  descriptores
Base  de  datos
Nursing  AND
(working
conditions  OR
occupational
diseases  OR
occupational
risks)
Work  AND
(Nursing  OR
Nursing  staff)
Nursing  staff
AND  (working
conditions  OR
occupational
diseases  OR
occupational
risks)
(Nursing  OR
nursing  staff)
AND  working
conditions
(Nursing  OR
nursing  staff)
AND
occupational
diseases
(Nursing  OR
nursing  staff)
AND
occupational
risks
Total
Web  of  Science  9  63  3  6  1  3  85
SciELO 11  60  4  7  1  4  87
LILACS 1  2  0  0  0  0  3
Scopus 1  5  0  1  0  1  8
MEDLINE 0  1  0  1  0  0  2
Biblioteca Cochrane  0  0  0  0  0  0  0
Total 22  131  7  15  2  8  185
Número de artículos.
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lpresentaban  resultados  para  el  estamento  de  Enfermería;
no  pertenecían  a  la  temática  del  presente  estudio  o  no  mos-
traban  resultados  posibles  de  analizar  por  profesión.  Cabe
enfatizar  que  dentro  de  las  limitaciones  del  presente  estudio
destaca  la  escasa  literatura  sobre  el  tema  objeto  de  estudio,
el  hallazgo  de  descriptores  no  pertinentes  para  las  temáticas
expuestas  en  algunos  artículos,  lo  que  signiﬁcó  que  fueran
descartados  y  que  no  pudieran  ser  incluidos  en  la  presente
investigación.
Posteriormente,  la  muestra  fue  analizada  según  los  cri-
terios  de  Melnyk  y  Fineout-Overholt  citados  por  Galvão20, a
ﬁn  de  conocer  el  nivel  de  evidencia  que  presentaban.  Dicha
clasiﬁcación  incluye  7  niveles,  los  cuales  son:  «nivel  1,  las
evidencias  provienen  de  la  revisión  sistemática  o  metaaná-
lisis  de  ensayos  clínicos  controlados  aleatorizados  (ECCA)
relevantes  o  derivan  de  directrices  clínicas  basadas  en  revi-
siones  sistemáticas  de  ECCA;  nivel  2,  evidencias  derivadas
de  por  lo  menos  un  ECCA  delineado;  nivel  3,  evidencias  obte-
nidas  de  ensayos  clínicos  bien  delineados  sin  aleatorización;
nivel  4,  evidencias  provenientes  de  estudios  de  cohorte  y
de  caso-control  bien  delineados;  nivel  5,  evidencias  origi-
narias  de  la  revisión  sistemática  de  estudios  descriptivos
y  cualitativos;  nivel  6,  evidencias  derivadas  de  un  único
estudio  descriptivo  o  cualitativo;  nivel  7,  evidencias  origi-
narias  de  opinión  de  autoridades  o  informe  de  comités  de
especialistas»20.
Otros  aspectos  revisados  en  la  muestra  fueron  el  an˜o  de
publicación,  el  tipo  de  estudio  y  los  autores.
Resultados
Las  investigaciones  que  conforman  la  muestra  concentran  su
fecha  de  publicación  entre  el  an˜o  2002  y  el  2015,  los  ries-
gos  psicosociales  fueron  la  temática  mayormente  abordada
en  8  de  las  9  publicaciones;  el  principal  tema  tratado  fue
burnout  en  profesionales  de  Enfermería,  lo  cual  indica  que
la  mayoría  de  los  autores  ven  en  los  riesgos  psicosociales  la
principal  causa  de  los  problemas  en  salud  laboral  experimen-
tados  por  los  profesionales  de  Enfermería  en  Chile.  Por  otro
m
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yado,  los  principales  autores  de  los  artículos  de  la  muestra
on  académicos  y  alumnos  de  posgrado  de  la  Universidad  de
a  Concepción.  Con  respecto  a  los  tipos  de  estudios  analiza-
os,  resalta  que  todos  son  de  tipo  cuantitativo  descriptivo,
n  su  mayoría  de  carácter  transversal  o  correlacional.  En
uanto  al  nivel  de  evidencia  de  las  publicaciones,  este  mos-
ró  ser  limitado;  fueron  en  todos  los  casos  de  nivel  6.
Entre  los  principales  hallazgos  de  los  artículos  analiza-
os  destaca  que  la  gran  mayoría  de  los  profesionales  de
nfermería  eran  de  sexo  femenino4,9,10,14, y  desempen˜aban
u  labor  en  sistema  de  cuarto  turno4,9--11,14, a  excepción  de
os  que  ejercían  en  sistema  de  atención  médica  de  urgencia
SAMU).
De  igual  forma,  en  7  de  los  9  estudios  se  les  atribuye
esponsabilidad  a  los  factores  de  tipo  psicosocial  como
rincipales  causantes  de  malestar  en  los  profesionales  de
nfermería4,9--12,14,16. Entre  estas  causas  destacan  el  estrés
roducto  de  observar  el  sufrimiento  de  los  usuarios  y  el
ener  que  realizar  procedimientos  que  suponen  experien-
ias  dolorosas14; el  estrés  y  la  molestia  que  generan  el  tener
ue  realizar  tareas  no  relacionadas  con  la  Enfermería12,14;  el
esgaste  emocional,  la  fatiga  física  y  psicológica,  la  elevada
arga  mental10 y  el  malestar  psicoﬁsiológico16 producto  de  la
obrecarga  laboral,  la  insuﬁciente  cantidad  de  personal  para
ubrir  adecuadamente  el  trabajo  en  las  unidades  y la  falta
e  tiempo  para  realizar  las  labores  de  Enfermería10,11,14,16.
Por  otra  parte,  cabe  destacar  la  alta  prevalencia  de  sin-
omatología  asociada  a  malestar  psicoﬁsiológico  presentada
or  los  profesionales  de  Enfermería.  Entre  los  más  referidos
stán  agotamientos  físico  y  mental,  trastornos  digestivos,
olores  de  cabeza,  insomnio,  dolores  de  espalda,  tensión
uscular16.
En  cuanto  a  la  percepción  de  los  profesionales  con  res-
ecto  a  sus  ambientes  de  trabajo,  los  describen  como
ugares  donde  se  vivencia  una  fuerte  dosis  de  estrés  a  raíz  de
os  insuﬁcientes  recursos  humanos  frente  al  constante  incre-
14,16ento  de  la  carga  laboral . También  son  caracterizados
omo  portadores  de  un  alto  riesgo  para  la  salud8,12,14 y  posee-
ores  de  un  alto  grado  de  exposición  a  riesgos  psicosociales
 demandas  psicológicas10. Igualmente,  los  profesionales  de
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Tabla  2  Características  de  las  publicaciones  revisadas
Publicación  Tema  Marco  teórico  Disen˜o
metodológico
Instrumento
utilizado
Conﬁabilidad
(Cronbach)/
validado  en
Chile
Nivel  de  satisfacción
laboral  en
enfermeras.  .  .8
Satisfacción
laboral  en
Enfermería
Modelo  causal
de satisfacción
laboral  de
Locke
Descriptivo  y
correlacional
- Índice  de
Descripción  del
Trabajo  (IDT)
- Subescala  de
condiciones  físicas
del  trabajo
(de  Bolda)
-  Encuesta  de
datos  biosociode-
mográﬁcos
Alta/NE
Alta/NE
NE/NE
Relación  entre  la
fatiga  laboral  y  el
síndrome
burnout  .  .  .9
Salud  laboral:
burnout  y
fatiga  laboral
en  Enfermería
Modelos  y
teorías  del
burnout:
Maslach
y Jackson
Estudio
transversal,
correlacional
explicativo
-  Escala  Conﬂicto
trabajo  y  familia
-  Escala  de  fatiga
CheckList
Individual  Strength
(CIS)
-  Maslach  Burnout
Inventory  General
Survey
0,8/NE
0,78/Sí
No/NE
Factores
psicosociales
y carga  mental
de  Trabajo. .  .10
Salud  laboral:
factores
psicosociales  y
carga  mental
en  Enfermería
Modelos  de
demanda
control  apoyo
social  y  de
desequilibrio
esfuerzo  com-
pensaciones
Disen˜o
descriptivo,
transversal  y
comparativo,
correlacional
- Cuestionario  de
antecedentes  bio-
sociodemográﬁcos
-  Cuestionario
SUSESO-ISTAS  21
-  Escala  Subjetiva
de Carga  Mental
de  Trabajo
(ESCAM)
NE/NE
NE/Sí
NE/Sí
Burnout en
Profesionales
de  Enferm.  .  .11
Salud  laboral:
burnout  en
Enfermería
Modelo  de
adaptación,
conceptos
factores
psicosociales
y modelos
asistenciales
sobre  burnout
Investigación
cuantitativa,
descriptiva  y
correlacional
- Escala  de
Maslach  Burnout
Inventory  (MBI)
-  Cuestionario
elaborado  por  los
investigadores
NE/NE
NE/NE
Satisfacción  laboral
en Enferm.  .  .12
Satisfacción
laboral  en
Enfermería
Modelo  causal
de satisfacción
laboral
de Locke
Investigación
descriptiva,
prospectiva
correlacional
-  Índice  de
Descripción  del
Trabajo  (IDT)
- Instrumentos
elaborados  por  los
autores
0,66-0,85/Sí
NE/NE
Las consecuencias
emocionales  de
desconﬁar.  .  .13
Riesgos
psicosociales,
salud  mental
Conceptos
sobre
relaciones
interpersonales
en  ambientes
laborales
Estudio
cualitativo:
«técnica  de
incidentes
críticos»
Entrevista
semiestructurada
para  obtener
incidentes  críticos
NE/NE
Burnout  en  personal
de  Enfermería.  .  .4
Salud  laboral,
burnout  en
Enfermería
Modelos  y
teorías  del
burnout:
Maslach
y Jackson
Estudio
descriptivo
exploratorio
-  Cuestionario
de  datos
sociodemográﬁcos
- Inventario  de
Burnout  de
Maslach
NE/NE
NE/NE
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Tabla  2  (Continuación)
Publicación  Tema  Marco  teórico  Disen˜o
metodológico
Instrumento
utilizado
Conﬁabilidad
(Cronbach)/
validado  en
Chile
Impacto  en  la  salud
mental  del
profesional  de
Enfermería14
Salud  laboral,
salud  mental,
Enfermería
Conceptos  de
salud  mental
relacionados
con  estrés
No
experimental
transversal,
descriptivo
-  Escala  de  Estrés
en  Enfermería
de Gray-Toft  y
Anderson
NE/NE
Tuberculosis  en  el
personal  de
salud.  .  .15
Salud  laboral,
contagio  de
TBC
Epidemiología  Estudio
descriptivo
transversal
retrospectivo
-  Entrevista
estructurada
- Análisis  de
registros
NE/NE
Malestar
psicoﬁsiológico
en profesionales
de la  salud.  .  .16
Salud  laboral  Conceptos
de  riesgos
psicosociales
Estudio
transversal
descriptivo,
asociativo  y
correlacional
exploratorio
-  Cuestionario  de
Calidad  de  Vida
Laboral
0,83-0,96/Sí
Develando  el
signiﬁcado  del
proceso  de  duelo
en  enferm.  .  .17
Cuidados
paliativos,
salud  mental
Filosofía
desarrollada
por  Husserl
Investigación
cualitativa
fenomenoló-
gica
-  Proceso
fenomenológico
de  Streubert
NE/NE
Calidad de  vida
en  el  trabajo:
Profesionales
de  la  salud  .  .  .18
Calidad  de  vida
laboral
Conceptos  en
salud
ocupacional:
Maslach  y
Jackson;
Zaldúa,  Lodieu,
Koloditzky;
Breilh
Estudio
transversal
analítico
- Cuestionario  de
datos
socio-laborales
-  Instrumento  para
medir  la  calidad
de  vida  en  el
trabajo
CVT-GOHISALO
NE/NE
NE/NE
Burnout  y  apoyo
social
en  personal  .  .  .19
Salud  laboral,
burnout
Modelos  y
teorías  de
burnout:
Maslach  y
Jackson,
Gil-Monte,
Peiró;
Schaufeli,
Enzmann
Estudio
transversal
descriptivo
correlacional
-  Maslach  Burnout
Inventory  (MBI)
- Cuestionario  de
Evaluación  de
Riesgos
Psicosociales  en  el
Trabajo  ISTAS21
-  Encuesta
sociodemográﬁca
0,9/Sí
0,83/Sí
NE/NE
Factores  de  riesgos
psicosociales  en
el  trabajo.  .  .1
Salud
ocupacional  en
Enfermería
Conceptos
teóricos  de  los
riesgos
psicosociales  a
nivel  laboral
Reﬂexión,
revisión  de  la
narrativa  en  la
literatura
(No  procede)  (No  procede)
Enfermería desde  la
perspectiva  del
trabajo  decente5
Revisión,  salud
ocupacional  en
Enfermería
Concepto  de
trabajo
decente  OIT
Reﬂexión,
revisión  de  la
narrativa  en  la
literatura
(No  procede)  (No  procede)
d
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vEnfermería  reﬁeren  estar  inmersos  en  ambientes  que  exigen
tomar  decisiones  complejas  y  requieren  atención  constante,
lo  cual  ocasiona  desgaste  emocional  y  estrés10,12.
Un  aspecto  abordado  reiteradamente  lo  constituye  el
doble  rol  ejercido  por  muchos  profesionales  de  Enfermería,
ya  que,  además  de  tener  que  atender  las  exigencias  labora-
les,  deben  atender  las  demandas  del  hogar9,10,  hecho  que  se
da  comúnmente  en  las  enfermeras4,8,10,11.
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mOtro  hallazgo  contemplado  fue  que  quienes  se
esempen˜aban  bajo  la  modalidad  de  cuarto  turno  mani-
estaron  mayores  niveles  de  malestar  psicoﬁsiológico16,
aloraron  de  forma  más  negativa  el  apoyo  que  recibían  de
us  compan˜eros  y  superiores,  consideraban  que  su  trabajo
ra  poco  reconocido  y  menos  estable  que  los  de  turno
iurno11.  Por  otra  parte,  la  realización  de  cuarto  turno
odiﬁcado  (horas  extras  de  trabajo  agregado  al  cuarto
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urno)  se  relacionaba  con  una  mayor  presencia  de  baja
ealización  profesional,  cansancio  emocional  y  burnout11.
Con  respecto  a  la  experiencia  laboral  y  a  factores  socio-
emográﬁcos  como  estado  civil,  no  mostraron  relación  con  la
resencia  de  burnout4,11.  Sin  embargo,  los  profesionales  de
ayor  edad  evidenciaban  niveles  más  elevados  de  cansancio
mocional11,  los  solteros  y  casados  presentaban  índices  más
levados  de  despersonalización  que  los  viudos  y  separados,
 los  solteros  evidenciaban  una  tendencia  a  niveles  bajos  de
ealización  profesional11.
También  fue  posible  encontrar  el  fenómeno  del  multiem-
leo,  que  se  encontraba  presente  principalmente  en  los
rabajadores  del  SAMU11,12,  mientras  que  en  los  otros  con-
extos  de  trabajo  analizados  solo  se  presenta  en  menos  de
n  25%9,11.  Cabe  destacar  que  este  fenómeno  en  los  estudios
nalizados  mostró  relación  con  la  presencia  de  burnout  y  sus
ubescalas11.
Es  importante  mencionar  que  un  considerable  número  de
as  investigaciones  analizadas  encontraron  que  el  fenómeno
e  burnout  en  profesionales  de  Enfermería  de  distintos  ser-
icios  hospitalarios  mostraba  niveles  que  ﬂuctuaban  entre
ajos4,  moderados  o  intermedios11 y  considerables9,  para
icho  síndrome.
Otra  condición  de  trabajo  que  conlleva  riesgos  diferente
 factores  psicosociales  lo  constituye  una  investigación  sobre
os  casos  tuberculosis  (TBC)  en  personal  de  salud  en  Chile,
ue  da  cuenta  de  los  riesgos  biológicos  asociados  a  la  prác-
ica  de  Enfermería  con  respecto  al  contagio  por  TBC,  que
fecta  al  15%  de  los  profesionales  de  Enfermería  que  labo-
an  tanto  en  hospitales  como  en  centros  de  salud  familiar,
specíﬁcamente  en  el  área  clínica15.
En  conclusión,  dentro  de  las  limitaciones  del  presente
studio  cabe  mencionar  que  la  búsqueda  bibliográﬁca  rea-
izada  a  partir  de  los  criterios  de  inclusión  y  descriptores
reestablecidos  por  la  RedENSO  signiﬁcó  que  las  publica-
iones  referentes  a  violencia  laboral  en  el  contexto  de
alud  en  Enfermería  quedaran  fuera  de  la  investigación,
un  cuando  este  es  un  importante  riesgo  psicosocial  que
a  en  aumento  en  los  contextos  de  salud.  Lo  anterior  fue
osible  de  evidenciar  debido  a  que  dicha  temática  ha  sido
esarrollada  como  línea  de  trabajo  por  el  programa  de  doc-
orado  de  la  Facultad  de  Enfermería  de  la  Universidad  de
oncepción.
iscusión
especto  a  los  resultados  de  esta  revisión  sistematizada,
rimeramente  se  destaca  que  existe  escasa  producción
ientíﬁca  en  torno  a  las  condiciones  de  trabajo  de  los  profe-
ionales  de  Enfermería  en  Chile.  Más  aún,  las  investigaciones
ealizadas  en  este  campo  solo  abarcan  el  contexto  hospitala-
io  y  dejan  de  lado  la  atención  primaria  y,  en  su  mayoría,  solo
an  cuenta  de  factores  psicosociales  a  través  de  la  pesquisa
e  burnout,  estrés,  fatiga,  carga  mental4,9--12,14,16,  pero  se
elegan  otros  riesgos  como  los  físicos,  químicos  y  ergonómi-
os,  a  excepción  de  una  investigación  realizada  en  personal
e  salud  en  Chile  que  trata  indirectamente  la  temática  de
iesgo  biológico  por  TBC  en  personal  de  Enfermería15.  Aun
uando  los  riesgos  físicos  y  ergonómicos,  así  como  los  psico-
ociales,  favorecen  la  generación  de  los  problemas  como  el
urnout  y  el  estrés  no  se  profundiza  en  estos.
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Por  otra  parte,  los  artículos  analizados  corresponden
rincipalmente  a  investigaciones  de  bajo  nivel  de  evidencia,
o  que  es  indicador  de  lo  emergente  del  campo  de  estu-
io  en  Chile.  A  pesar  de  ello,  las  publicaciones  objeto  de  la
resente  revisión  permiten  describir  el  escenario  laboral  a
artir  de  los  riesgos  psicosociales  evidenciados  en  la  labor  de
nfermería,  principalmente,  fenómenos  como  la  carga  men-
al,  fatiga  laboral  y  malestar  psicoﬁsiológico,  como  causas
 precursores  de  estrés  crónico  o  burnout9,10,16. Cabe  desta-
ar  la  presencia  de  trastornos  digestivos,  dolores  de  cabeza,
nsomnio,  dolores  de  espalda  y  tensión  muscular,  como  sin-
omatología  mayormente  referida  por  los  profesionales  de
nfermería  en  lo  que  respecta  a  malestar  psicoﬁsiológico16.
Esto  se  encuentra  en  sintonía  con  investigaciones  lati-
oamericanas,  en  las  que  destaca  la  presencia  de  malestar  y
esgaste  psicofísico21 causados  por  los  altos  niveles  de  estrés
e  las  labores  propias  de  la  Enfermería  junto  a la  presen-
ia  de  ambientes  laborales  con  precariedades22,23 como  los
rincipales  riesgos  de  tipo  psicosocial.  Por  otro  lado,  dichos
studios  también  dan  cuenta  de  la  presencia  de  dolencias
steomusculares24 y  del  padecimiento  de  varices  e  infeccio-
es  respiratorias  en  este  personal25.
Lo  anterior  es  importante  de  asociar  a  una  realidad  en
a  que  la  mayoría  de  los  profesionales  de  Enfermería  son
ujeres  que  laboran  en  modalidad  de  cuarto  turno,  muchas
e  ellas  madres  que  ejercen  un  doble  rol,  lo  cual  faci-
ita  la  expresión  de  estrés,  fatiga,  altos  niveles  de  carga
ental  y  desgaste  emocional,  debido  a  la  carga  psicológica
esprendida  del  postergar  a  la  familia  por  las  actividades
aborales4,8--11.  Esta  temática  ha  sido  abordada  también  por
nvestigadores  en  Chile,  quienes  establecen  la  presencia  no
olo  de  un  doble  rol,  sino  de  un  triple  rol  en  estas  profesiona-
es,  que  abarca  el  ser  madre,  esposa  y  enfermera,  lo  que  trae
onsigo  mayores  índices  de  agotamiento  y  desgaste  físico  y
sicológico,  hecho  enraizado  en  un  fuerte  modelo  patriarcal
onde  el  cuidado  y  la  crianza  de  los  hijos  queda  al  mando
e  la  mujer26. Dicho  escenario  es  aún  más  preocupante  si  se
onsidera  que  los  ambientes  laborales  se  encuentran  enmar-
ados  por  la  falta  de  recursos  humanos  y  materiales,  donde
ste  personal  trabaja  extensas  jornadas  laborales  que  posi-
ilitan  peligrosamente  cuadros  de  estrés  crónico11,12,14,16.
sta  realidad  concuerda  con  lo  expuesto  por  algunas  investi-
aciones  en  Brasil,  en  las  que,  de  igual  forma,  se  evidencia
a  presencia  de  ambientes  con  sobrecarga  laboral,  exten-
as  jornadas  laborales  y  falta  de  recursos.  Por  lo  tanto,  se
ncrementa  la  probabilidad  de  padecer  enfermedades27,28.
Es  importante  destacar  que  la  prevalencia  de  burnout
 su  grado  de  expresión  fue  diversa  e  indistinta  al  tipo  de
ervicio  hospitalario,  aunque,  sin  duda,  existen  determina-
os  servicios  en  los  que  los  sujetos  están  expuestos  a  un
ayor  nivel  de  situaciones  estresantes4,11.  También,  destaca
ue  los  factores  sociodemográﬁcos  no  mostraron  incidencia
n  la  prevalencia  de  burnout9. Esto  contrasta  con  algunas
nvestigaciones  latinoamericanas  en  las  que  se  establece
ue  el  ser  mujer29, mayor  de  44  an˜os,  sin  pareja  estable,
on  considerable  tiempo  de  estar  ejerciendo  la  profesión  en
l  mismo  puesto  de  trabajo  es  la  causa  de  mayor  inciden-
ia  de  burnout30.  Por  otro  lado,  la  presente  publicación  no
uede  validar  ni  refutar  la  tendencia  evidenciada  por  algu-
os  investigadores  latinoamericanos  según  la  cual  el  burnout
e  maniﬁesta  más  en  unidades  de  elevada  complejidad31
ues,  en  este  artículo,  no  se  evidenció  correlación  entre
n  Ch
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1Condiciones  de  trabajo  de  los  profesionales  de  enfermería  e
complejidad  de  la  unidad  hospitalaria  y  prevalencia  de  bur-
nout.  Además,  para  ello  sería  necesario  realizar  estudios
adicionales  en  Chile  que  contemplaran  múltiples  servicios
hospitalarios  y  de  atención  primaria.  Sin  embargo,  se  está
de  acuerdo  con  aquellos  autores  que  sostienen  que  el  bur-
nout  tiene  más  probabilidades  de  expresarse  en  unidades
donde  los  sujetos  están  tratados  mediante  mayor  estrés  y
exigencias32.
Conclusiones
Este  estudio  buscó  responder  las  siguientes  preguntas:
¿cuáles  son  las  condiciones  de  trabajo  de  los  trabajadores  de
Enfermería  en  Chile?  y  ¿de  qué  se  enferman  los  trabajadores
de  Enfermería  en  Chile?
Respecto  a  las  condiciones  de  trabajo  se  pudo  obser-
var  que  la  precariedad,  demanda  laboral,  organización  del
trabajo  y  limitados  recursos  son  condiciones  que  vivencian
frecuentemente  los  trabajadores  de  Enfermería  en  Chile.
Asimismo,  los  problemas  de  estrés,  fatiga  y  burnout  son  los
más  evidenciados  en  las  investigaciones,  que  son  los  mismos
que  responden  probablemente  a  esas  limitadas  condicio-
nes  de  trabajo  en  las  cuales  se  desempen˜an,  muy  lejanas
al  trabajo  decente  que  se  busca  implementar.  Dicho  esce-
nario  se  enmarca,  a  su  vez,  en  una  realidad  en  la  que  la
mayoría  de  los  profesionales  de  Enfermería  son  mujeres,  en
muchos  casos  madres  que  deben  cumplir  un  triple  rol,  lo  que
incrementa  el  desgaste  físico  y  emocional  del  quehacer  de
Enfermería.
Finalmente,  es  preciso  invitar  a  los  miembros  de  la
presente  colectividad  a  continuar  en  los  esfuerzos  por
consolidar  el  campo  de  investigación  de  la  Enfermería  Ocu-
pacional,  pues  solo  a  través  de  la  evidencia  se  podrá
demostrar  que  urge  mejorar  las  condiciones  laborales  de  los
profesionales  de  Enfermería.
Responsabilidades éticas
Protección  de  personas  y  animales.  Los  autores  declaran
que  para  esta  investigación  no  se  han  realizado  experimen-
tos  en  seres  humanos  ni  en  animales.
Conﬁdencialidad  de  los  datos.  Los  autores  declaran  que  en
este  artículo  no  aparecen  datos  de  pacientes.
Derecho  a  la  privacidad  y  consentimiento  informado.  Los
autores  declaran  que  en  este  artículo  no  aparecen  datos  de
pacientes.
Financiamiento
Los  autores  sen˜alan  no  tener  ningún  tipo  de  ﬁnanciamiento
para  la  presente  investigación.Conﬂicto de intereses
Los  autores  declaran  no  tener  conﬂicto  de  intereses.
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e  la  presente  investigación.
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